




















































































































































【結果】 6 年間に行った骨折手術1,553例中22例（1.4％）に深部SSI の発生を認め、閉
鎖性骨折に限ると0.9％、開放骨折では5.3％であった。多変量ロジスティック解析を行
い、開放骨折（OR 4.77, 95％ CI；1.98-11.46, p＜0.001）と下肢・骨盤手術（OR 22.15, 
95％ CI；2.96-165.63,p＝0.003）が統計学的に有意なリスク因子となった。手術部位別
では下肢のSSI 発生率が高く、上肢と比較して下肢各部位のSSI 発生リスクが有意に
高かった。一般的にリスク因子とされている糖尿病、喫煙歴、高齢者については、本
研究ではリスク因子として抽出されなかった。
【結語】今回、骨折手術全般における深部SSI 発生率とリスク因子について報告した。
今後は、日本骨折治療学会の四肢長管骨開放骨折レジストリーであるDOTJ、労災病
院グループによる閉鎖骨折を含む四肢長管骨骨折および骨盤骨折レジストリーである
RODEOのような大規模な外傷データベースの構築が期待される。
